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血管イベント（MACE）の有無をKaplan-Meier curveを用いて検討した。 
 その結果、CADの24％にPVDを認めた。PVDを合併するCAD患者は、PVDを合併しない患者と比較し有意に高齢者、
糖尿病、喫煙（p＜0.05）、冠動脈多枝病変（p＜0.001）を多く認めた。MACEに関する多変量解析ではPVD、冠動
脈多枝病変、STEMIが独立した危険因子であった（p＜0.05）。対象患者をPVD合併の有無と、狭心症群、あるい
はSTEMI群の４群に分類しMACEをKaplan-Meier curveで検討するとSTEMIにPVDを合併した群が最も予後が悪か
った（p＜0.05）。PVD患者を症候性と無症候性に分類すると症候性患者が53％、43％が無症候性であった。症候
性PVDと無症候性PVD患者の予後をLog lank testを用い検討すると両群間に有意差が認められなかった（p＜
0.82）。 
 以上のことより、CAD患者においてPVDがMACEに対し密接な関係があることが示唆され、さらにPVD患者の約半
数が無症候性のPVDであり、症候性PVDと同程度に予後不良である可能性が示唆された。本研究では、CAD患者に
おけるPVDの詳細が検討され、無症候性PVDが症候性PVDと同じく生命予後に関与している可能性をも示唆してお
り、著者は、博士（医学）の学位を授与されるに値するものと認められた。 
